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lumnas: fundic®n nueva, la misma del p
pecto, y papel de igual calidad. Bl Teairo
constard de setenta producciones, poco mas 6
menos, casi todas orijinales, tribuidas en
los referidos cuatro tomos. El precio de cada
uno seri 40 reales en Madrid y deméas puntos
de la Péninsula, y 50 en Ultramar y el estran-
.

jero.
Poesias, Articulos de costumbres ete.

Otro tome. No se le pone precio todavia,
porque no és posible calcular por ahora su cog-
te; pero sera del misme tamano que los ante-
riores para que forme juego con ellos.

El primer tomo iri encabezado con un pré-
logo del Sr. D. Juun Eujenio Hartzenbusch,
y ya ha principiado 4 componerse en la Im-
prenta nacional con el esmero y la pericia que
tan justo crédito dan 4 este establecimiento. El
autor no perdona gasto ni dilijencia para que
su edicion sea, al menos en la parte material,
digna del ilustrado piblico 4 quien la ofrece.
Sin embarge, nada pide adelantado.

PUNTOS DE SUSCRIPCION.

Maprip. Libreriade D. José Perez, ca-
Ile de Carretas, n'?mero 5.

Provincias, ULTraMar ¥ EXTRANJERO.
En los despachos de los corresponsales del co-
nocido editor D. Francisco de Paula de Me-
liado. La remesa de los tomos se hara 4 las
provincias con las espediciones mensuales del
establecimiento de dicho editor. ™~ 2
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“INSTRUCCION POPULAR
ACERCA DEL COLERA MORBO,

6 SU MEJOR METODO DE PRESERVACION, SU
DESCRIPCION ¥ EL TRATAMIENTO QUE LA ES-
PERIENCIA HA PROBADO SER MAS FELIZS

- (Conclusion.)

DESCRIPCION DEL COLERA MORBO EN SUS TRES
ESTADOS.

El primer estado llamado precursor y al coal debe
dirijirse con cuidado la atencion del médico, y de los
asisteotes & fulta de este, se distingue por la langui-
dez, debilidad de los miembros, incomodidad de la
cabeza, algun vértigo ¢ estupor, y aun una lijera sor-
dera. Hay palidez, muchas veces alguna frecuencia
del pulso, y on estado irritable de los intestinos al
grado de produecir tres d cuatro evacuaciones diarias.

Estas cimaras son al principio dus y nuturales
como las de la-diayrea ordinaria, mas @ proporcion
que el mal avanza, se hacen mas pélidas hasta que
toman la apariencia caracteristica de las evacuaciones
del célera morbo, esto es, una materia pélida acuosa
que se parece al agna de arroz ¢ atol delgado. Jene-
ralmente hay n dolor een retortijon de tripa, y
] y sensibilidad en ln bocn del estd-
mago, que & veces radia violencia considerable

ahdo derecho al travéd dé la rejion del estémngo.

-

fresuentemente calofrios 4 orripilacion en el es-
o con despeluzos de la citis. En algunos casos
atomas febriles parecen estar mas distintamente
mareados con rybor de la cara y de los ojos. La len-
Jeveralmente estd blanea, el apetito disminuido,
{: sed y deseo de cafinarla por bebidas fritis. A-ve-
ces hay vémitos, calvmbres en los miembros y mis-
culos del abddmen; mas en otros casos este estado
3a sin vdmitos ni calambres. Durante este periodo
importante del mal, el enfermo puede estar andando
y aun eptregarse é sus ocupaciones nsuales. Su dura-
cion parece variar muchisimo. En algunos lugares y
en algunos casos, ha dnrado hasta una scmans; en
otros, desde un din hasta tres d cuatro; y én otros des-
de pocas horas hasta un diaj hay en fin, cnsos tan gra-
ves, que el primer estado pasa con rapidez y apenas
se percibe; el segundo estado de postracion aparece
desde lnego, y termina muy pronto por la muerte.
.. El 0 estado se Presenta con una postracion
siibits y consilerable dé los fuerzas, los ojos pierden
su’ animacion y Brillo, el pulso se siente estremuda-
mente dﬁg‘l y muchas veces apenas perceptible: vie-
ien'lob culambres en ambas piernas y brazos, y en
los andsculos del vientre quesé contraen y amontonan
en globo. Es preciso obsorvar que estos pueden tam-
biew weweris con los sintomas que se reficren al pri-
mer estado, eltﬁ uf,_gnt_u gelaqhgq\;.qu' racion
uerzas 6 la asfixin, Aqlel flujo na-
:I:EPM‘ q’“ antes existin 'dﬁlﬁmr_n&:“:um-

don nlgynos Fuidos de tripus can edlicos pasnjoros, y
Ins evacuaciones saled con grin violencia y muchas
yoces en i cantidades; mns en muchos eusos
prey - wontes, qiizd no hay mus que una en
| res | 8% ULk, ols » 1 asilbe

La materia evacuada s dolgada 5 pilida blanque-

'un moco delgado espumoso. La lengua jeneralmente
estfi limpin y fria al tacto, los ojos estan hundidos de
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ros- | cina como agua de arroz, & veces como agua pura con

algun moco, ¢ materia floculenta difundifiu en ella y
muchas veces sin olor mingune. F.ntonces jeneralmen-
te hay ¥6mito urjente, y la materia vomitads tiene
tambien la apariencia de agua de arroz y & veces de

un modo notable con un color aplomado ¢ azulado de
la eitis & su rededor y en torno de la boea; hay gran-
de alteracion de los rasgos de la fisonomia, y todo el
aspecto parece singularmente exhausto y eadavérico.
La superficie del enerpo esté por lo jeneral fria, la
ciitis especialmente de {as manos, dedos y pies, estd
notablemente arrugada, fria y seca, & veces cubierta
de sudor frio y presentu un color azulado en las per-
sonas de tez blanca que suele estenderse & las-otras
partes del cuerpo.

No hay secrecion de orina. La respiracion en al-
gnnos casos es suave y fécil, en otros oprimida, incd-
moda y sonora. La voz estd enteramente mudada: el
enfermo contesta & lus preguntas con un murmullo ¢
con un sonido peculiar de sollozo ¢ pladido. Por lo
comun se queja de dolor y una incomodidad muy fier-
te de calor y urdor en la boca del estémago, ¢ detris
de la parte inferior del esternon; y siente & veces pun-
tadas dolorosas debajo de las costillas inferiores. Si se
abre con la lanceta una vena la sangre fluye de ella
con dificultad, y la poca que sale es notablemente os-
cura y de una consistencia espesa y gfumosa. Duran-
te este periodo las facultades mentales parecen per-
manecer del todo ilesas. ¢

El mngor nimero de los muertos sucede en este
estado, siendo ineficaz toda tentativa para levantar el
sistema de ln postracion en que se hunde. Su dura-
cion e Interra parece haber variado desde diez ¢
doce horas, hasta dos. dias. Sus limites y duracion,
varian como en el primero segun Ins circunstancians
de los lugures y personas, d'segun la mayor ¢ menor
violencia del mal. ”

Tercer estado. Cuando el enfermo sobrevive al es-
tade #nterior de postracion, puede restablecerse pron-
to 4 su salud acostumbrada, escepto en cuante é la

Atarde. Teniendo pues presente los primeros sintomns

tardanza de la couvalecencia ocasionada por la debi-
lidad. Mas en otros cusos pasa § iin tercer estado que
puede llamarse el de reaccion, Este se distingpe por
el recobro del pulso y del calor y color 'de la fisono-
nria. A estus seiinles siguen entoneces con proatitud el
rubor & inyeccion de los ojos, el calor febril, na
inquietud, muchas veces con tendencia noubl%
ma ¢ sopor. La lengua se cargu; pero jeneralié

estd hiimeda, y el caso estd entonces en el camino de
tomar los caracteres usuales de la fiebre coptinua. El

mas en un grado mucho menor que antes. Vuelve la
secrecion de la orina; las evacuacisnes albinas son
menos pilillas manifestando una materia biliosa 6 fe-
culenta que 4 veces es de un color oscuro y muy féti-
da. Estos materinles son_muchas veces evacuados en
grandisima cantidad. Este estado es el de una fiebre |
eontinua con un éxito dudoso y puede terminar fatal-
mente hasta el dia catoree.

Estos tres estados no siempre se marcan congdis-

den con los del otro, ofrecen una duraeion muy varia;
mas su distineion hecha por uno de los mas' célelires
médicos de Furopa, el Doctor Joan Abererombie, de
Edimburgo, es muy dtil para la aplicacion de los reme-
dins y pura calcular la espernnza ¢ el peligro: ella es-
plica y concilia las descripcionqgtan varias que tene-
mos de este mal en cuanto al drden de sus fendmenos
y 4 su duracion, en los muy diversos paises en que ha
hecho sus estragos. -

MEDIOS DE CURACION QUE DEBEN EMPLEARSE INME-
DIATAMENTE Y SIN ESPERAR EL MEDICO,

Los-gsintomas del primer estado y que indican la
invasion«le la enfermedad no siempre se preséntan
todos, ni en el drden en que hao sido enumerados. Sin
embargo, enando muchos de ellos particularmente la
alteracion de la cara, la incomodidad de la cabeza, la
sordera incipiente, la laxitod, & sensacion ‘de ardor

cdlicos pasajeros se muestren con desdrden de la eva-
cuacion ventral, calofrios, despeluzos, &c., es preciso
llamar inmediatamente al médico.

Mas no debe perderse un solo momento esperan-
do por el nuxilio mdico; téngase muy presente que
es uou observaciun jeneral é invariable, que en donde

viera gque esta cruel enfermedad ha cjercido su in-
uencin, los casos que se sidlvan son proporcionados
@i la prontitud de la asistoncing y que cuanto antes se
du el remedio despues de las primeras seiiales de Ia
invasian, tanto mayor es la probabilidad de ln curns
cion, En este easo como en muchos otros de lus do-

llo upligado con prudencia y tifio oportunumente, que
los mas eficnces métodos de los médicos, si se nplican

del mul ya enuncindos, procédase sin. dilacion & la
prictica siguiente, :

calor poniendo inmediatamente al enfermo entre fra-

fer®® en una silla de t_nie_n

estdmngo € intestinos estan mas ¥ menos irritables, |

lencifis humanas, mas hace v remedio ¢l mns senci- | practicado por treinte 6 ips.

el . con el ob iaar los Guidos del estd
Escitese fuertemente ln edtis y restablézease su y d'":'m:f'u;:m"m los fieidos

médico, Mas cn stos gltimos, meses ¢l St

zadus, franelas U otros artirulos de la -
antes: pfisese un aparato cualquiera dﬂuti::rtn—"dm
metal, ¢ un hierro comun de planchar calient, U otrg
los cobertores aplicados-@strechamente al cye, 80bry
ticularmente sobre la boca del estdmago, mh’l:'- lpar.
razon y en los pies. Frdtense las estremidades f:eeo-
mente y por algun tiempo con uvn cepillo geg, dne-
trapo de lana caliente. Apliquese & todo el oyep,
frotado tibio el linimento siguiente que ha siq, u:m'y
con muy buen suceso en Francia, teniendo ¢y; dﬂdun:i 0
no destapar el enﬁermo. sino solo aquellas Partes 8
que se esté dando la friccion, y para darla cqp men
prontitud, la bardn dos personas encargéndoge a;‘
una de una mitad del cuerpo. .

LINIMENTO.

Tdémese de brandi 6 aguardiente de rom fyq,
media libra i ocho onzas, de vinagre fuerte goj o:
zas, de semilla huena de mostaz# media onza, de atj
canfor dos draemas yun par de dientes de ajo molj
dos; pdngase todo en uma botella bien tapada ey ;.
fusion por tres dias al sol & en algun lugur calien,

Bien se deja ver gue este remedio sencillo debe
estar preparado con anticipacion esperando | g,.
mento de ser empleado. Pero si no estd preparady g
antemano paniende el aguardiente y woagre upide
con la mostaza; alcanfor y ajo en un jarro de |oz ¢
de barro comun na gidrindo, bien tapado al fuegy o
un rato, se suple fa infusion de dos ¢ tres dias, Ey,
abrigo®itre lana y lis fricciones deben eontinuqyg,
por mucho tiempo. Tambien pueden aplicarse cgry.
plasmas tibias de harina, pifiienta y mostaza al yiep-
tre y al espinazo, botellus lenus de agua. caliene y
bien tapidas 4 los pies, saquillos de ceniza ¢ areng
calientes, &c. L _

El baiio de vapor impeegnado de aleanfor y vip,.
gre, ha producido mocha bfen en esta epidemia. Asi
miéntras se sigue calentando el enfermo como quedy
dicho, puede prepararse este buiio en lns casis en dop.
de sen practicable, del mado siguiente. Caliéntense
lndrillos, piedras ¢ pedazos dqi hiatrﬁ,&ié’nta-e al en-
' e rejilla & bien aguje-
rado, tdpese gsta y el enférmo, menog la caheza, con
una manta, celcha groesa ¢ frazada,. cubriendotam.
hien dps pies con lana, pdngase débaje dé la sillaun

illo, cazuela otk vasijag‘con un pocode vinagre
ardiente alcanforado; pdra lo cual basta echar
r de draemas de afeanfor erfuna copa gfande de
rdiente y una 'y media-de vinagre: tefiganse los
ladrillos, pedazos de hierro ¢ piedras bien caliéntes y
viiyanse echapdo uno despues de otro dentro de la va-

sija eon el liguido para que se convierta en y
contindese bano por diez ¢ quince ‘minm
cluido @l baio, coldquese el enfermo en su cami en-
tre frazadas secas y calientes, y déjese tranguilo si
establece la traspiracion, Si no se ha logrado .e_scjl:;
3! sudor, siganse las fricciones miéntras llega el mé-
ico.

METODO INTERNO. _

No basta escitar la cdtis esteriormente, es lﬁlhien
preciso reanimar interiormente el sistema. Para lo-
grar esto désele al enfermo una media tacita de infi-

tincion, con frecuencia los sintomas de uno se confun- | gion caliente de flores de suueo ¢ de yerbn buena ca-

da media hora, Tumbien se le administraré cada ho*
ra quince ¢ veinte gotas del agua de umonis, ¢ de e
piritu de amonia sromético, ¢ de espiritu de amonit
anisado, espiritus que se encuentran siempre preps:
rados en todas las boticas. Cualquiera de estos que se
administre se darf en un poguite de la misma infusion
de flores de snuco ¢ de yerba buena, ¢ lo que parece
mejor en un poquito de tisana de eebada ¢ de arroz
6 de suli delgado, huciéndole beber despues un pocd’
de la infusion de suueo & de yerba buena. Se le pue-
den dar hasta dos ddsis sin esperar el médico.
Estas medidas deben emploarsg con pfoﬂflt"d'
regularidad, mns sin precipitacion ni aturdimiento
Siempre que.sen posible conviene poner ul enferino
en una pieza separada de las del resto de lu familio
sara la mejor asistencia de aquel y mejor dess
e esla. ’ 4l

Las ropas del enferm o lavarse en una leji

en ln boca del estdmago, el ruido de las tripas y los |caliente de jubon. R

Lus otras medidas médicas y el método de con'™
lecencia, sorfin usadas y varindas por los médicos &
gun los easos. Ellus dan espera y por tanto nafigrie:
necen & la naturaleza de efth instrucsion.

Sin embargo, no es posible dejnr de recoinendps
en este papel un método que en estor ltimos M
ha sido encomiade por algunos profesores de fa Gran
Bretaiia como dotado de an buen suceso que P""’;;
de, anunciado en varios periddicos de aquel st .
pais, y desde el aiio éﬂfi insinuado por el cél
Doctor Witelan Ainslie, autoridud muy respetab ',::
las enfermedades de la India Oriental, en "ﬂ‘

Este método se reduce al ¥ ““":
antes recomendada, y al uso de In me Tde
calcinada & el earbonato i tierre en cant! prt

una d dos dracimas desleida on un poco de ngud tibia,
del €its
Walker

era dg.'




